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Introducao

* A Radiologia tem um papel fundamental para o diagnodstico clinico.

* Segundo a OCDE, o numero de TC realizadas, em Portugal, de 2007 a
2017 tem vindo a aumentar, situando-se acima da média da OCDE

(OECD,2019). Figure 9.5. CT exams, 2007 and 2017 (or nearest year)
o 2007 2017
Per 1 000 population
300 s
250 - 214 4
- . o o 173 172 189
i
200 F O Y 154 153 150 150 149 148 145 .
Ly 16 123 45
150 1 A% I ‘ l I L oy I o A - I SPYR
| o e L LV 1) T
100 9] © i) - O - L—J I O : ] | ] S .
50 L LW {\.If.' ':,_.z.' o L .:-l;l
[} | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | |
FAL L TP T PR ALE AP P AT F LTS & S
& ¥ 3 S
8 N %\Q@ = c)@“ - é@b

1. Exams outside hospital not included. 2. Exams on public patients not included. 3. Exams privately funded notincluded.
Source: OECD Health Statistics 2019.



Introducao

e Os artigos nesta area referem baixos niveis de Literacia Radiologica
(tematica cada vez mais relevante na comunidade cientifica)

* Agéncia Internacional de Energia Atomica (IAEA) refere que é cada vez
mais importante comunicar com o0s utentes sobre os riscos e
beneficios das radiacdes-X (picano, 2004) malone, 2012) (Ukkola, 2016).

* As mulheres utilizam mais os servicos de saude ao longo de todo o
ciclo de vida e sao mais sensiveis aos efeitos celulares originados da
EXpOSigéO éS radiagaeS'X (Hricak, 2010) (Silva,2017) (Shyu, 2016) (Takakuwa, 2010) (American College of Radiology, 2018).



Questao de investigacao

* Sera que a Literacia Radioldgica das mulheres em idade fértil (dos 18
aos 50 anos), é adequada e influenciada pelas variaveis
sociodemograficas e pela informacao fornecida pelos profissionais de
saude?



Objetivos

 Obijetivo Geral

Avaliar o nivel de literacia que as mulheres em idade fertil detém sobre os exames radioldgicos e sobre as

medidas de protecao radiologica adequadas.

« Objetivos Especificos

Identificar qual o conhecimento existente sobre a exposicdo as radiacdes-X e a protecao radiolégica no

grupo de mulheres em idade fertil (dos 18 aos 50 anos);

Analisar que variaveis sociodemograficas influenciam o nivel de literacia em Radiologia e o entendimento

da informacé&o fornecida a populacao-alvo;

Analisar a influéncia da informacéo fornecida pelos Profissionais de Saude na Literacia em Radiologia.



Delineamento metodologico

e Estudo transversal, retrospetivo, exploratorio-descritivo

* Critérios de inclusao:
e Ser mulher em idade fértil (18 aos 57 anos)
* Acesso a meios tecnoldgicos para o preenchimento do questionario

* Sem processo de amostragem associado (participacao voluntaria e
segue uma linha casual).



Delineamento metodologico

e Questionario desenvolvido através da bibliografia consultada
* Pré-teste com 10 mulheres
e 22 questoes divididas em 3 dimensoes:

» Caracterizacao Sociodemografica;
* Informacao;

* Literacia Radiologica.



Delineamento metodo c')gico
 Divulgado nas plataformas digitais de 3 associacoes:
* NUCLIRAD

* EVITA
* APAMCM

* Divulgado durante 30 dias

 Anadlise estatistica:
 Qui-Quadrado:

* HO: independéncia entre as duas variaveis em analise
* H1: ndo independéncia entre as duas variaveis em analise

* Modelo de Regressao Logistica Binaria



Resultados:

Caracterizacao Sociodemografica
T T R

Idade

HabilitagOes Literarias

Estado Civil

Regidao Geografica

18-27 anos
28-37 anos
38-47 anos
48-57 anos

12 Ciclo

22 Ciclo
32 Ciclo
Ensino Secundario
Ensino Superior
Solteira
Casada
Divorciada
Vilva
Norte

Area Metropolitana de Lisboa

Centro
Algarve
Alentejo

Regido Auténoma da Madeira

Regido Auténoma dos Acores

206

119

113

64

1

16

146

332

294

173

30

62

290

111

12

11

41
23,7
22,5

12,7

0,2

1,4
3,2
29,1
66,1
58,6
34,5
6,0
1,0
12,4

57,8

22,1
2,4
1,4

1,8

2,2



Resultados

e Das 502 participantes, 458 indicaram que ja realizaram exames
radiologicos.

* 92,4% afirmou que |lhe foi explicada a razao para a realizacao do
exame prescrito.

* Quanto ao entendimento da informacao:

= Dificil de entender = Entendida com alguma dificuldade

= Percebida sem nenhuma dificuldade = Ndo me deu informagdo nenhuma



Exames radiologicos realizados pela amostra
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Resultados

* 56,2% (282 mulheres) nao pediria informacao sobre a exposicao a
radiacOes ionizantes a um Profissional de Saude, mas 97,2% (488
mulheres) referem que seria importante terem informacao adequada
sobre este tema e dirigida a elas.

* A maioria (56,4%) nao considera o IMC como um fator importante
para a dose de radiacao



|[dentificacao de exames com radiacoes-X
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Exames que podem ser realizados por uma
mulher gravida
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ldentificacao de medidas de protecao
radiologica
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Comparacao dos niveis de dose
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Discussao

* Habilitacdes Literarias mais baixas apresentam maior dificuldade na
identificacao das respostas corretas de cada topico de analise.

* Exames como a Mamografia, Densitometria Ossea s3o mal
identificados (por todos os niveis de HabilitacOes Literarias), factos ja
descritos em estudos anteriores aiossar, 2019) (Lumbreras, 2017) (viicel, 2009) (Briggs-Kamara, 2013).

* Ressonancia Magnética nao é identificado como um exame que possa
ser realizado por uma mulher gravida.



Discussao

* Desvalorizacao dos niveis de dose nos varios niveis de escolaridade,
facto ja retratado num estudo na Nigéria em 2013 e numa revisao
sistematica de 2015.

* A variavel “Idade” nao revelou ser estatisticamente significativa em
todos os pontos de anadlise (comportamento ja descrito em outros

ESt u d OS) (Lumbreras, 2017) (Takakuwa, 2010) (Khadem-Rezaiyan, 2016).

* A informacao transmitida por parte do Profissional de Saude
demonstrou influéncia na identificacao dos exames com radiacoes-X
(menor entendimento, menor identificacao).



Conclusdes e Recomendacoes

* HabilitacOes Literarias - é a variavel que demonstra maior relacao
para com os niveis de literacia apresentados.

* A Idade exerce influéncia em alguns pontos de analise e a informacao
nao demonstrou ser uma variavel muito relevante para os niveis de
literacia

* A existéncia de varias fontes, nem sempre as mais crediveis, nao
ajudam no incremento dos niveis de literacia

* Talvez fosse adequada a criacao de uma plataforma digital para os
utentes que permitisse um dialogo destes com os Profissionais de
Saude e uma partilha de informacao sobre a Radiologia
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